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члена организации; обязанности – добровольно при-
нятые обязательства члена волонтёрского объедине-
ния перед коллективом; ориентиры – представления 
о целях выполняемых благотворительных действий; 
заботы – деятельные отношения, нацеленные на со-
действие человеку, обществу, Отечеству, природе.
Результаты исследования гражданской позиции 
студентов с помощью ценностно-мотивационного 
критерия, представленные в таблице, показали до-
вольно высокий уровень ориентации на ценности 
личностного плана. 
В то же время, студенты придают меньшее значе-
ние социально-значимым и гражданским ценностям, 
что может объясняться приоритетом материальных 
запросов, навязыванием СМИ западного образа жиз-
ни как образца. Большинство респондентов называют 
среди значимых для них ценностей «здоровье», «не-
зависимость», «счастье», «любовь», «образование», 
«материально обеспеченную жизнь», «общественное 
признание» и  не осознают значимость таких ценно-
стей, как  «равенство», «честь», «забота», «милосер-
дие», «миротворчество», «демократия», «сочувствие».
Следует также отметить, что между жизненными 
ценностями, которые декларируются студентами, 
и ценностями, действительно побуждающими их 
деятельность, существуют значительные противоре-
чия. У большей части респондентов эти понятия не 
находят отражения на практике. Так, большинство 
членов волонтёрской организации считают главными 
ценностями своей деятельности «свободу» и «брат-
ство», но затрудняются в объяснении значения этих 
понятий. Лишь 47% волонтёров считают основной 
целью своей деятельности заботу о Родине. При этом 
большинство участников волонтёрского движения 
не знают, каким образом можно заботиться о своём 
Отечестве. По мнению Л.С. Выготского, та или иная 
ценность становится объектом потребности человека 
в том случае, если осуществляется целенаправленная 
деятельность по организации, отбору объектов и соз-
данию условий, которые вызывают необходимость ее 
осознания и оценки личностью. 
Результаты исследования позволяют полагать, 
что эффективный путь формирования активной 
гражданской позиции должен идти через индивиду-
ализацию, приобретение личного опыта совершения 
гражданских поступков. Это возможно при реализа-
ции волонтёрских программ, проектов, в ходе кото-
рых молодёжь включается в социальную практику. 
При этом, в волонтёрской организации должна быть 
создана воспитательная среда, основанная на целост-
ном педагогическом воздействии на когнитивную, 
мотивационно-ценностную, деятельностную сферу 
молодого человека и оказывающая положительное 
влияние на формирование активной гражданской 
позиции студента. 
Специфика деятельности педагога, как руководи-
теля волонтёрской организации, должна заключаться 
в создании условий для осмысления и действия по 
решению проблем, связанных с защитой гражданских 
прав, осознанием гражданского долга и ответствен-
ности, приоритета общечеловеческих ценностей; 
формирование навыков активного гражданского 
действия, социального и политического участия; 
развитие творческого самостоятельного мышления, 
формирование умений и навыков оказания помощи 
другим людям.
АНАЛИЗ ЭФФЕКТИВНОСТИ ПРОТИВОЭПИДЕМИЧЕСКИХ 
МЕРОПРИЯТИЙ В ВОИНСКИХ КОЛЛЕКТИВАХ,
 НАПРАВЛЕННЫХ НА СНИЖЕНИЕ ЗАБОЛЕВАЕМОСТИ 
РЕСПИРАТОРНЫМИ ИНФЕКЦИЯМИ, ВЫЗЫВАЕМЫМИ 
CHLAMYDOPHILA PNEUMONIAE И ДРУГИМИ ВОЗБУДИТЕЛЯМИ 
Редненко В.В.
УО «Витебский государственный ордена Дружбы народов медицинский университет»
Актуальность. Контроль над распространением 
респираторных инфекций в коллективах, характе-
ризующихся скученными условиями проживания 
и повышенными физическими нагрузками, пред-
ставляет весьма сложную задачу. Предпринимаемые 
меры санитарно-гигиенического характера зачастую 
не дают ожидаемого эффекта. Даже в благоприятных 
по санитарно-гигиеническим показателям условиях 
Вооружённых Сил число новых случаев внеболь-
ничной пневмонии в месяц наиболее интенсивной 
боевой подготовки достигает 7,1%[1,3]. Вспышки 
респираторной патологии представляют собой плохо 
контролируемый процесс, что требует поиска новых 
путей профилактики [1]. Сроки появления признаков 
заболевания в течение трех месяцев после призыва 
свидетельствуют о необхо димости проведения профи-
лактики респираторных инфекций у пополнения [2].
Цель. Провести анализ эффективности различ-
ных вариантов противоэпидемических мероприятий 
респираторных инфекций в закрытых воинских кол-
лективах, в том числе, обусловленных C. pneumoniae.
Материал и методы. Нами наблюдались три 
подразделения соединения Вооруженных Сил Респу-
блики Беларусь, дислоцированного в г. Витебске. Про-
филактика проводилась в осенне-зимний сезонный 
подъем заболеваемости. В связи с этим проводилась 
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оценка заболеваемости респираторными инфекциями 
в период наблюдения с ноября 2010 г. по май (вклю-
чительно) 2011 г.
В первом подразделении, далее – опытное под-
разделение, в течение нескольких лет наблюдалась 
наибольшая заболеваемость респираторными инфек-
циями нижних дыхательных путей и пневмониями.  В 
данном подразделении проводился комплекс проти-
воэпидемических мероприятий (уровня усиленного 
медицинского наблюдения) с экстренной антибио-
тикопрофилактикой прерывающего типа. 
Антибиотикопрофилактика проводилась ази-
тромимицином в дозе 1500 мг, однократно. Дата 
проведения 28.11.2010 г.
Во втором подразделении, далее – контрольное 
1 подразделение, проводился комплекс противоэпи-
демических мероприятий без проведения антибио-
тикопрофилактики, но с усилением режимно-огра-
ничительных мероприятий до уровня обсервации.
В третьем подразделении, далее – контрольное 2 
подразделение, проводились противоэпидемические 
мероприятия уровня усиленного медицинского на-
блюдения без проведения антибиотикопрофилактики. 
Степень влияния комплекса противоэпидеми-
ческих мероприятий определена с помощью диспер-
сионного анализа, которая рассчитана в процентах 
как доля дисперсии за счет изучаемого признака от 
суммы общей дисперсии, включая неконтролируемые 
факторы.
Результаты и обсуждение. Средненедельный 
уровень заболеваемости в период осенне-зимнего 
сезонного подъема с ноября 2010 г. по май 2011 г. 
в опытном подразделении составил 1,6÷5,6‰, в 
контрольном 1 подразделении – 8,1÷14,2‰, в кон-
трольном 2 подразделении – 7,7÷11,5‰. При этом 
отмечается достоверное различие (р=0,0008) уровня 
заболеваемости в опытном и контрольных подраз-
делениях.
Степень влияния комплекса противоэпидемиче-
ских мероприятий (уровня усиленного медицинского 
наблюдения) с экстренной антибиотикопрофилакти-
кой прерывающего типа на снижение заболеваемости 
в опытном подразделении составила 34,3%, без про-
ведения антибиотикопрофилактики, но с усилением 
режимно-ограничительных мероприятий до уровня 
обсервации 11,8%, уровня усиленного медицинского 
наблюдения без проведения антибиотикопрофилак-
тики – 13,4%.
С помощью дисперсионного однофакторного 
анализа не установлено достоверных различий между 
влиянием на уровень заболеваемости комплекса 
противоэпидемических мероприятий (уровня уси-
ленного медицинского наблюдения) без проведения 
антибиотикопрофилактики и комплекса противоэпи-
демических мероприятий без проведения антибиоти-
копрофилактики, но с усилением режимно-ограничи-
тельных мероприятий до уровня обсервации (р=0,49).
Влияние противоэпидемических мероприятий в 
опытном коллективе выразилось в статистически до-
стоверном снижении заболеваемости по сравнению с 
контрольным 1 подразделением в 2,8 раза (р=0,0002), 
в контрольном 2 подразделении в 2,3 раза (р=0,0027). 
Различие показателя влияния с учетом довери-
тельных границ между контролем 1 и контролем 2 
статистически не достоверно (р=1,342).
Вторым показателем наглядности является по-
казатель защищенности (ПЗ) относительно интакт-
ного коллектива (таб. 1), который рассчитывается по 
формуле:
ПЗ = (1– р2/р1)*100%; где, р1' – показатель забо-
леваемости в контрольной 1 группе, р1'' – показатель 
заболеваемости в контрольной 2 группе, р2 – показа-
тель заболеваемости в опытной группе.
Выводы.
Применение схемы противоэпидемических 
мероприятий с антибиотикопрофилактикой преры-
вающего типа привело к снижению среднемесячной 
заболеваемости пневмониями и острыми респира-
торными инфекциями нижних дыхательных путей по 
сравнению с аналогичным периодом прошлых лет в 
6,5 раза  (с 24,0‰ до 3,7‰).
Достоверно не установлено (р=1,342) различие 
влияния на заболеваемость пневмониями и острыми 
респираторными инфекциями нижних дыхатель-
ных путей противоэпидемических мероприятий без 
антибиотикопрофилактики в группах с различным 
уровнем обсервационных мероприятий.
Антибиотикопрофилактика повышает эффек-
тивность противоэпидемических мероприятий про-
тив  пневмоний и острых респираторных инфекций 
нижних дыхательных путей в группе военнослужащих 
по  призыву в 2,3-2,8 раза. 
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Таблица 1. Показатели защищенности коллективов с различными схемами профилактики
Показатели оценки Уровень заболеваемости 
на 1000 л/с
Показатель защищенности ПЗ 
по сравнению с контролем (%)
Заболеваемость в контрольной 1 группе 1 (р
1
') 11,28 14,6
Заболеваемость в контрольной 1 группе 1 (р
1
'') 9,63 68,6
Заболеваемость в опытном коллективе (р
2
) 3,54
